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Zur F rage der Zirkulationsstるrungder Magenwand bei 
der Freilegung der Cardia zum Zwecke der 
operativen Eingri任eam Oesophagus. 
Von 
Dr. Ch. Araki, Dozenten der Klinik. 
〔Ausder L Kais. Chir. Universitatsl・＜linikKyoto (Prof. Dr. R. Torikata）.〕
Resume 
Ii:! 
1) Die unter Schonung der 2 Arterien am Pylorus (die iihrigen 3 Magenarterien 
zwischen 2 Ligaturen durchschnitten) vorgenommene Isolierung des ganzen J\I叫en~
beim Bunde ruft im Magenkorper, insbesondere an des士nGrosskurvaturseite tine 
deutlich wai】mer】mbareZirkulationsst6rung hervor, <lie jedoch innerhalb einer v 
allmahlich bis zur Norm zuriickkehrt. Daher kann eine Magen司Darmanastomosein 
diesem Bereiche ohne Bedenken angelegt werclen. 
2) Wenn wir aber cler oben erwabnten Isolierung des Magens ein号、.veitereblutige 
Operation, wie z.B. Durchtrennung der Carclia und Wiedervereinigung derselben, 
hinzufiigen, so nimmt cler Grad der ZirkulationsstOrung im Magenkorper &O hoch-
gradig zu, clas sie manchmal zu einer Gangran fihrt. 
3) Daher miissen wir bei der Mobilisation der Cardia zum Zwecke der operativen 
Eingriffe an Oesophogus auch beim Menschen mit einer mehr ocl. weniger starken-
manchmal gefahrlichen-ZirkulationsstOrung des oralen i¥J agenauschnittes rechnen. 
4) Der bekannte Unterschied zwischen Japanem und Europaem in der arteriellen 
Versorgung des M乱.gens(Prof. B. Adachi) !ast uns vermuten, clas der Grad clerartigen 
χirkulationsst6rung, wie oben erwahnt, iberhaupt bei Menschen, insbesondere bei den 













ソノ中ラ走ツテ上部胃壁ノ営養テ司Jレ二ツノ主要動脈 λ. coronaria vent. sin. 及ピ A. 
gastroepiploica sin. ガ切断サレ，上部胃壁ノ営養ハ専ヨ幽門部ヨリ血管弓テナシテ来ル二









1. A. coehaca. 
2. A. hepatica. 
3. A. coronaria vent. sin. 
4. A. lienalis. 
u. A. gastroepiploica sin. 
6. A. pylorica. 
7. A・gastroepiploicadext. 
8. Aa. gastricae breves. 
i) A. coronaria vent. dext. 
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i）人.coronaria vent. sin. 
ii) A. gastroepiploica dext. 
iv) A. gastroepiploica sin. 
v) Aa. gastricae breves 
／五ツデアJレ。唯人間ト異Jレ所ハ A.gastroepip!oica sinガ二本ニ分l岐シテ再大智ニ到達ス
Jレ馳デア Jレ。遁常コノ動脈ハ牌動脈ヨリ一本ノ枝トシア分岐シ，然Jレ後ソノ経過中ニ二本
品分1皮シ，牌門部テ経テ大智ニ分布ス Jレ。恰モ人間ニ於クJレ A.gastroepiploica vent. sin. 




テ問題トスペキ吾々ノ立揚ヨリスレパ，犬J A. gastroepiploica sin. ト日本人ノソレトハ
可ナリ相違スル事テ考慮シテ置カネバナラヌ。
叉人間ニ於テハ A.gabtroepip』oica<lext.ハ同 sin. ヨリモ大ナ Jレテ普通トスル。之ハ本
邦人ニ於テモ同校デアJレ（足立博士）。然ルニ犬ノ A gastroepiploica ciext.ハ極メテ細イ
動脈デアツテ，同 sin.ノ二本ノ分枝ノ各々ニ匹敵スル程度ヵ或ハ之ヨリモ却ツテ小デア
ル。＠pチ人.g惜 troepiploicadext.ハ同 sin.全韓ヨリモノj、サイノデアル。従ツテ首然考へ










門部ヨリ＊）レ二本ノ動脈（A.coronaria vent. dex.及ピ A.gastroepiploica dex.）ト大智及
ピ小関側ニ於ナJレ血管弓トテ残シ， (A. gastroepiploica sin. ノ二校切断ニ依ツテ血管弓ガ
中断＃レJレ事ハ前節ニ述ベタ リ）腎関部及ピ噴門部エ於ナ Jレ三本ノ主要動脈（A.coronaria 








A. coronaria v巴nt.<lex.及ピ A.gastroepiploica dex.テ残シテ
全胃遊離テ行へル揚合ノ 胃皆養。
第 l例犬 No.1 0 16Kg. ノ、殆ンド会ク正常＝復セリ。
2/V 手術前1時間2%盤酸「モル巳ネ」16c.皮下 雨側胸腔内＝著獲無シ。
法射。「エーテJレ」峨酔少量。 死因。内臓脱出。
左側肋骨弓＝治ヒ約20cm.ノ切開＝行ヒテ開腹。 第2例犬 No.2平 8Kg.
A. pylorica及ピ A・gastroepiploica<lex tra 1 2 4/ V 術前1時間2%堕酸「モルヒネ」IOcc.皮下注
ツヲ除キ，他ノ3本ノ胃動脈ヲソノ主幹部近ク＝於 射。左肋骨弓＝活 7l2ccm. I切開＝依ツテ開腹。
テ結要員切断。 胃小哲普及ピ大簿ノI血管弓／：外側ュテ 此'f§lj＝－於テハ先ザ A.coronaria. vent.幻n.ヲ結
胃ヲ幽門部品至ル迄剥離シ， 胃全部ヲ遊蟻移動性 繋切断セルモ胃 f色調＝ハガ；：／ド聖書化ヲ来サズ，！
トナス。倫横隔膜食道裂孔ヨリ議lj線シテ胸部食道 夏ユ A gastroepiploica sin.ノ2校ヲ切断λJレ＝及
ヲ約Bern.腹腔内へ引キ下ス。 ピテ，初メテ胃上半ノ「チアノーぜ」ヲ米ス。幽門
A. gastroepiploica sin，ノ2枝ヲ切断セノレ時z ，、 昔日迄胃血管弓ノ：外側＝テ会胃剥難。 食道裂干しヨリ
胃短音Eノ色＝ハ著愛7＊サザ リシモ， 夏＝－ A. 剥駿シテ食道ヲ4cm.腹腔内＝引下見。次イ デ胃穂
caronaria vent. sin. 7切断セル＝胃骨量部ハ「チヤノ 昔日／「チアノーゼ」最モ著明ナル部分＝テ前胃空腸

















領~ ＝－テ1pシク淡紅色ヲ曇スレドモ， 殆y V正常ト
異土月「巴Z塑墾堕埜智りー 里竺歪：里豊三盆望堕墜































































































































































































1) 同州門部ニ於ヲ Jレ二ツ ノ動脈，帥チ A pylorica及ピ.＼.gastroepiploica dext. 7 
焼 シテ他ノ 三 ヅf問動脈テ結繋切断シ，夏ニ腎血管＇iJノ外側ニテ全宵テ剥離シタルニ， +: 
トシテ¥1棺郎ニ強キ「チアノーゼJノ超Jレテ認、メタ。
2) A. coronaria vent. sin. ノtテ切断シテモ認ムペキ胃ノ：循環障碍テ来サナ f。
3) A. gastroepiploica ,;in.ノ二校／ t テ切断シテモ，同様ニ ~t ノ循環障碍テ来サナイ。
















九 coronariavent. <lext.及ぜ A.gastroepiploica dext.テ時シテ
胃全剥離。同時ニ噴門部ニ於テ？17切断吻合セJレ揚合ノ阿倍養
第5伊j 犬 No.50 0 8Kg. （粘膜縫合，殺膜縫合ソノ上＝ Le凶.＞ert縫合）＝依
i /VJI 術前2%堕酸「モルヒネ」6c.注射。 ·~テ l吻fトス。此ノ；操作品依ヅテ起 IC循環障碍ノ、資
正中線開腹。貫教第l＝於ケルト同様ユ幽門部ノ 験第1＝於ケルト同ジク胃骨量音fl＝於テ最モ著明ナ
2ツノ動脈7浅シテ会胃剥離。次イデ第§圃ノ如ク リ0 lf,：ソノ程度ノ、賞験第l／；場合ヨリモタシク高










第6伊j No. (i；：－，♀ 41匂















































































epiploica dext.及ピ同 sin.二校）ヨリ養ハレル爵， .＼.gastroepiJJloica dext.ノ胃ノ営養ニ劃
スル軍大性ヵ・少九郎チ人間二於テハ胃大智ノ管養ハ左右二ツノ中心ヨリ行ハレルガ犬ニ
於テハーツノ主ナル中心｛牌ニ接セル部分）ヨリ行ハレルト考へテヨ f。従ツテノj、替側ニ於





脈テ建シテ他ノ 三ツ f 胃動脈テ結数シ， 胃血管弓外ニ テ全胃テ剥離ス Jレモ恐｝~.，.；：： キ循環障
碍テ来サザルテ普通トシ，略一週間ニテ完全ニ恢復ス Jレョ然 シ乍ラ此ノ成績ハ苦々が食道



















犬ニ於テハ噴門部ハ極メテ移動性デアツテ唯 A.coronaria vent. sin.テ切断サヘスレパ，
他ノ 2動脈ニハ手テ鰯レズトモ充分上方・ニ移動セシメ得Jレ。従ツテ犬ノ；食道胃I吻合術テ問




端ノ閉鎖縫合ハ癒合シ得ルカ寸参照。），胃 f三ツノ血管テ切断セズ A.coranaria vent. sin. 








日本人ニアツアハ A.lienali,s J R. gastricus post. ascendens ハ例外的ノ在在ナルガ故
「胃ノ大聾ハ主トシテ A伊 stroepiploica dext. トsin.ニ依ツテ養ハレル。市シテ犬ト
異リ遁常前者ハ後者ヨリモ大デアツア，胃大智側／営養ニ劉Rシアハ後者ヨリモ有力デアル。






レJレ事トナ Jレ。然Jレニ一本ノ動脈ヨリナ Jレ人間j A. gastroepiploica sin.ニ於テハj折Jし虞
ハ無・1 ＇デア J＇－。






1) 犬ニ於T A. coronaria vent. sin.及ピ A.gastroepiploca sin.テ時シテ全胃テ剥離ス
レバ，胃睦部特ニソノ大智側ニ著明ナル循環障碍テ＊ス。
2) 胃ト食道トガ自然ノ連絡テ保ツ限リ，斯ル循環｜筆碍ハ通常約一週間一テ恢復スJレ。
3) 斯Jレ循境障碍テ来セル部分ニア行へJレ胃腸吻合術モ，之ニ依ツテソノ治癒グ妨ゲ、ラ
レナ f。
4) 然ルニ此ノ腎剥離ニ加フルニ胃テ噴門部ニ於テ切断スレバ，宵闇部ノ循環｜暗碍ハ甚
ダ高度トナリ，多クハ壊死ニ陥リ恢復スJレ揚合ノ方ガ齢、イ。
5) 人間（特ニ日本人）ノ 胃ニ於テハ，犬ノ胃トノ解剖穆上ノ相違テ考慮スレパ，犬ニ於
クJレ程高度ノ；循環障碍ハ来サナイ デアラクガ，向胃臆部ニ循環障碍テ惹起シテ食道関吻合
術ェ不利ノ；影響テ及ポスデアラク事ガ推定サレル。
6) 帥チ噴門部ノ遊・離移動術ニハ，胃韓部ノ循環障碍テ伶フモノト云フコトテ魔悟セネ
ノfナラヌ。
